Reflexions sobre les sol·licituds d'exàmens de laboratori clínic by Argudo Ramírez, A. et al.
 © Associació Catalana de Ciències de Laboratori Clínic           http://www.acclc.cat/continguts/ivv134.pdf   146 
 
  
__________________________________________________________________________________________ 
Reflexions sobre les sol·licituds d ’exàmens de 
laboratori clínic
Ana Argudo Ramírez1, Laura Altimira Queral2, Dolors Dot Bach1, Xavier 
Fuentes Arderiu1 
1Laboratori Clínic, Hospital Universitari de Bellvitge, L’Hopitalet de Llobregat  
2Laboratori Clínic, Hsopital Sant Joan de Déu,  Esplugues de Llobregat 
_________________________________________________________________________________________ 
 
En l'àmbit del laboratori clínic, una petició (o full de 
petició) de laboratori clínic és un document que 
conté les dades identificatives d'un pacient, les  
propietats biològiques de les quals se sol·licita 
l'examen i la identificació de qui ho sol·licita (1). El 
document al que fa referència la definició anterior 
tant pot ser de paper com electrònic.  
Per tal que la comunicació entre la persona que 
emplena la petició i el laboratori clínic sigui òptima, 
la nomenclatura emprada per a la descripció de les 
propietats biològiques de les que se sol·licita 
l’examen és un aspecte important a tenir en compte. 
Malgrat això, fins ara no s'ha publicat cap 
recomanació sobre com s'han de descriure les 
propietats biològiques en una petició. 
A la Taula 1 s'exposen, per a dues propietats 
biològiques, nou exemples de descripcions més o 
menys ambigües, que es poden utilitzar a l'hora de 
sol·licitar el seu examen.  
1 NPU02508 // NPU03578 
2 Ferro //  T4 
3 Srm—Ferro // Srm—T4 
4 Pla—Ferro // Pla—T4 
5 Siderèmia // Tiroxinèmia 
6 Srm—Ferro(II+III) // Srm—Tiroxina 
7 Pla—Ferro(II+III) // Pla—Tiroxina 
8 
Srm—Ferro(II+III); c.subst. // Srm—Tiroxina; 
c.subst. 
9 
Pla—Ferro(II+III); c.subst. // Pla—Tiroxina; 
c.subst 
Taula 1. Exemples de descripcions de propietats 
biològiques usades en les peticions de laboratori 
clínic. 
Probablement, l’aspecte més important a destacar és 
que cadascun dels  tipus de descripció anteriors 
conté diferents graus d'informació. Així, tant del 
primer (NPU02508 // NPU03578) com del novè 
tipus de descripció (Pla—Ferro(II+III); c.subst. // 
Pla—Tiroxina; c.subst.) es pot dir que tenen la 
mínima ambigüitat i per tant, una única interpretació 
possible; tanmateix el primer és totalment críptic, i 
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no es pot saber quines propietats biològiques 
corresponen als codis, a no ser que es disposi d'un 
document on s'indiqui de quina propietat biològica 
es tracta. El segon tipus de descripció (Ferro // T4) 
és massa simple pel que fa al significat, ja que només 
fa referència al component però no informa sobre la 
propietat que es vol examinar i, lògicament, pot  
causar confusió.  
En relació al sistema que es desitja estudiar, cal fer 
un aclariment sobre la descripció de les propietats 
biològiques: amb independència que les mesures es 
facin en sèrum o en plasma, per a la descripció de les 
propietats biològiques s’ha d’indicar el plasma (Pla) 
com a sistema, ja que és el que té importància des del 
punt de vista fisiopatològic (2). 
El tercer (Srm—Ferro // Srm—Tiroxina), el quart 
(Pla—Ferro // Pla—T4) i el cinquè tipus de 
descripció (Siderèmia // Tiroxinèmia) són semblants  
pel que fa a la informació que contenen, ja que tots 
tres informen sobre el component considerat, encara 
que són diferents en relació al sistema descrit, però 
cap dels tres diu res de la propietat biològica 
implicada (per exemple, no se sap si es vol mesurar la 
concentració de substància o la de massa). A més, el 
cinquè tipus de descripció (Siderèmia // 
Tiroxinèmia) s’allunya molt de les recomanacions per 
als informes de laboratori clínic emeses per les 
organitzacions científiques nacionals (2) i 
internacionals (3), la qual cosa dificulta la 
comprensió de la informació. El sisè (Srm—
Ferro(II+III) // Srm—Tiroxina) i el setè tipus de 
descripció (Pla—Ferro(II+III) // Pla—Tiroxina), 
tenen els mateixos problemes que el tercer i el quart, 
encara que aportin més informació (com ara el grau 
d’oxidació o el nom complet) sobre el component en 
estudi.  
L'ús òptim i l'interès en cadascuna de les 
descripcions anteriors hauria de dependre de les 
necessitats i del tipus de professional que les 
requereixi. Per exemple, el primer tipus de descripció 
(NPU02508 // NPU03578) podria ser realment útil 
per al professional informàtic o administratiu, degut 
a la seva metodologia de treball. En el cas del 
professional del laboratori clínic es requeriria el novè 
tipus de descripció (Pla—Ferro(II+III); c.subst. // 
Pla—Tiroxina; c.subst.) per tal d’obtenir ràpidament 
la màxima informació possible. Però, per al metge 
sol·licitant potser n'hi hauria prou amb el setè tipus 
de descripció (Pla—Ferro(II+III) // Pla—Tiroxina). 
L'ús dels altres tipus de descripcions hauria de ser 
avaluat amb precaució degut a la repercussió que 
podria derivar-se de la manca d'informació que 
contenen.  
Per tant, es pot dir que la millor opció dependrà de 
les necessitats de cada professional que l’hagi de fer  
servir. Podria ser responsabilitat de l'especialista de 
laboratori clínic, valorar i decidir quina suposaria la 
millor opció segons l’ús que se'n hagi de fer. Això 
sense oblidar que la forma més adequada d'expressar 
un examen de laboratori en  la petició i en l'informe 
de laboratori clínic no ha de ser necessàriament la 
mateixa, si més no, fins que una autoritat científica 
publiqui una recomanació dient el contrari. 
Un altre aspecte a considerar són les diferents 
opcions que existeixen a l'hora d’escriure la petició. 
Com és ben sabut, l'opció que s'utilitza actualment 
de forma majoritària per sol·licitar exàmens de 
laboratori clínic consisteix en què el metge clínic 
selecciona una per una les propietats biològiques 
que creu convenients i les inclou en la petició. 
L’opció següent, pel que fa a la freqüència d'ús, 
consisteix en el fet que el metge sol·licitant, per a 
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l'estudi d’una entitat nosològica, seleccioni un o més 
conjunts ("perfils") de propietats biològiques, 
acordats prèviament entre els metges clínics i els 
facultatius del laboratori clínic. En aquesta opció, 
quan és convenient, el metge clínic també pot 
sol·licitar exàmens de laboratori clínic individuals. 
Una altra opció, que s’utilitza sovint, és la de les 
anomenades anàlisis condicionades. En aquesta 
opció el metge clínic sol·licita l’examen d’unes 
propietats biològiques i —en funció dels resultats 
obtinguts i d’acord amb uns algorismes prèviament 
establerts— d’una forma automàtica o amb la 
intervenció dels facultatius del laboratori, s’inclouen 
o eliminen de la petició una o més propietats 
biològiques. Com en el cas anterior, l’opció també 
permet que el metge pugui sol·licitar exàmens de 
laboratori individuals que no desencadenin cap 
anàlisi condicionada. 
Una altra alternativa, poc utilitzada, consisteix en 
sol·licitar un estudi in vitro d'una entitat nosològica 
concreta; per exemple: estudi in vitro d'una anèmia 
ferropènica, estudi in vitro d'un possible infart agut 
de miocardi, estudi in vitro d'un pacient ictèric, estudi 
in vitro de la funció hepàtica. En aquesta opció, el 
metge sol·licitant transfereix als facultatius del 
laboratori clínic la responsabilitat de seleccionar els 
exàmens de laboratori clínic que s'han de dur a 
terme segons les dades clinicobiològiques 
disponibles del pacient. En la pràctica, quan la 
petició de l'estudi in vitro arriba al laboratori clínic, 
un especialista d'aquest laboratori sol·licita els 
exàmens de laboratori clínic apropiats. En aquest 
darrer cas, com que es tracta d'un estudi in vitro, seria 
raonable que els valors obtinguts anessin 
acompanyats, quan fos convenient, d'un comentari 
interpretatiu. Aquest comentari podria ser variable i 
subjectiu, depenent del facultatiu del laboratori 
clínic que el realitzi, o bé fix i consensuat 
prèviament entre els facultatius del laboratori clínic. 
Aquesta última opció és la preferent, sempre que 
sigui possible (4).  
Una de les conclusions a les que es pot arribar 
després d'aquestes reflexions és que encara hi ha 
alguns aspectes  relacionats amb les peticions de 
laboratori clínic que, tot i ser senzills,  continuen sent 
conflictius. Habitualment, les problemàtiques 
relacionades amb l’informe de laboratori clínic es 
resolen de manera individual, és a dir, que cada  
professional decideix el que li sembla millor o més 
apropiat per a cada cas. Idealment, s’hauria d’intentar 
estandarditzar i harmonitzar els procediments 
relacionats amb la sol·licitud d’exàmens de laboratori 
clínic, amb la finalitat que la forma de fer preguntes i 
respondre-les fos la mateixa per a tothom. 
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